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Zusammenf as sung 



Vorrichtung zur Behandlung von Harnblasen-Entleerungs- 
storungen eines Menschen 

Bei einer Vorrichtung zur Behandlung von Harnblasen-Ent- 
leerungsstorungen eines Menschen ist ein in die Harnrohre 
einfuhrbarer Katheter (2) mit einem Harn-Entleerungskanal (3) 
und. mit einer zur Abdichtung der Harnblase und zur Halterung 
des Katheters (2) im Blasenlumen dienenden, mit einem Fluid 
auffullbaren Ballonanordnung vorgesehen; aufterdem ist in ei- 
nem proximalen Endabschnitt des Katheters (2) ein selbsttatig 
schlieliendes Ventil (7, 8) mit einem elastisch gehaltenen 
Verschlussteil (5) vorgesehen und durch einen mit Betati- 
gungsfluid gefullten Verbindungskanal (4) mit einem am dista- 
len Endabschnitt des Katheters (2) angeordneten Betatigungs- 
ballon (23) verbunden. Das Verschlussteil (5) ist ohne mecha- 
nische Mittel allein auf.eine hydraulische Beauf schlagung 
mittels des Betatigungsballons (23) durch den dadurch an dem 
genannten proximalen Endabschnitt in dem genannten Verbin- 
dungskanal (4) aufgebauten hydraulischen Druck aus einer 
Dichtungsanlage soweit herausf iihrbar , dass der Harn-Entlee- 
rungskanal. (3) des Katheters (2) far einen ungehinderten 
Harndurchtritt geoffnet ist. 
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Die Erfindung bezieht sich auf eine Vorrichtung zur Behand- . 
lung von Harnblasen-Entleerung'sstdrungen eines Menschen, mit 
einem in die HarnrShre einfiihrbaren Katheter, der einen Harn- 
Entleerungskanal aufweist und der zur Abdichtung der Harnbla- 
^5 se und zur Halterung des Kathe.ters im Blasenlumen eine mit 

einem Fluid ' auf ful'lbare Ballonanordnung tragt, die durch mih- 
destens eineh langs der Katheterwand verlaufenden und am 
distalen Endabschnitt des Katheters verschlossenen Kanal mit 
dem genannten Fluid auffullbar bzw. entleerbar ist, und mit 
20 einem in einem proximalen Endabschnitt des Katheters' unterge- 
brachten, selbsttatig schlielienden Ventil, wobei die Lange 
des Katheters derart bemessen ist, dass dessen distales Ende 
im eingesetzten Zustand innerhalb der HarnrShre liegt und der 
.betreffende proximal© Endabschnitt einen hydraulischen Beta- 
25 tigungsmechanismus zum Offnen des Ventils tragt, wobei der 
Betatigungsmechanismus durch mechanischen Druck auf den am 
distalen. Endabschnitt des Katheters angeordneten, mit Betati- 
gungsf luid gefullten und uber einen Verbindungskanal mit 'dem 
Betatigungsmechanismus verbundenen Betatigungsballon hydrau- 
30 lisch beauf schlagbar ist. 

Eine Vorrichtung der vorstehend genannten . Art ist bereits be- 
kannt (DE 196 21 420 C2). Es hat .sich nun in der Praxis her- 
ausgestellt, dass bei der betreffenden bekannten Vorrichtung 
35 ein relativ hoher mechanischer Druck ausgeiibt werden muss, um 
das am proximalen Vorrichtungsende vorgesehene selbstschlie- 
liende Ventil zu 6ffnen. Die Ausubung eines derartigen hohen 
mechanischen Drucks wird jedoch vera Patienten, in welchem die 



betreffende Vorrichtung insgesarat eingesetzt ist, als unange- 
nehm empfunden mit der Folge, dass die Akzeptanz des Einsat-. 
der betreffenden bekannten Vorrichtung nicht besonders 



zes 
groft ist 



Der Erfindung liegt daher die Aufgabe zugrunde, eine Vorrich- 
tung der eingangs genannten Art so weiterzubilden, dass das 
am proximalen Vorrichtungsende vorgesehene Ventil mit einem 
geringeren mechanischen Betatigungsdruck . als bei der bekann- 
ten Vorrichtung geoffnet werden kann, so dass die Akzeptanz 
des Einsatzes der so weite.r entwickelten Vorrichtung gestei- 
gert werden kann. 

Gelost wird die vorstehend aufgezeigte Aufgabe bei einer Vor- 
richtung der eingangs genannten Art erf indungsgemaft dadurch, 
dass der genannte Betatigungsmechanismus dadurch gebildet 
ist, dass das Ventil ein mit dem genannten proximalen Endab- 
schnitt des' Katheters der art elastisch verbundenes Ver- 
schlussteil enthalt, dass dieses im betatigungslosen Zustand 
des Betatigungsballons den Katheter an dem genannten proxima- 
len Endabschnitt abdichtet, und dass das betreffende Ver- 
schlussteil allein auf eine hydraulische Beauf schlagung mit- 
tels des Betatigungsballons durch den dadurch an dem genann- 
ten proximalen Endabschnitt aufgebauten wirksamen hydrauli- 
schen Druck aus der Dichtungsanlage soweit herausf iihrbar ist 
dass. der Harn-Entleerungskanal des Katheters fur einen unge- 
hinderten Harndurchtritt geoffnet ist. 

Die Erf indung ■ zeichnet si.ch durch den Vorteil eines konstruk 
tiv relativ einfach aufgebauten Betatigungsmechanismus fur 
das genannte Ventil aus und kommt dabei mit einem relativ ge 
ringen mechanischen Druck aus, urn das am proximalen Endab- 
schnitt des Katheters vorgesehene Verschlussteil fur einen 
ungehinderten Harndurchtritt zu offnen. Das bei der vorlxe- 
genden Erfindung. hierzu genutzte Konstruktionsprinzip zum • 
Offnen und Schlielien des erwShnten Ventils ist wesentlich 
einfacher als das bei der oben erwahnten bekannten Vorrich- 



tung vorgeschlagene Konstruktionsprinzip zum Ventiloffnen und 
-schlieiien, gemafi dem unter anderem ein Bet'atigungsmechanis- 
mus mit einem biegeelastischen Federstab verwendet wird. Da- 
mit durfte der Einsatz der Vorrichtung gernali der Erfindung 
eine bessere Akzeptanz finden! als die bisher bekannte Vor- 
richtung. 

Vorzugsweise gestattet das Verschlussteil mit einer konisch 
ausgebildeten Anlageflache den Harn-Entleerungskanal des Ka- 
theters an einer Abschlusskante am proximalen Katheterende 
abzudichten. Diese Malinahme bringt den Vorteil einer beson- 
ders wirksamen Abdichtung des Harn-Entleerungskanals mit . 
sich. 

Zweckmaliigerweise sihd das Verschlussteil und der proximale 
Endabschnitt des Katheters mittels Halteelementen elastisch 
miteinander verbunden. Dies bringt den Vorteil einer beson- 
ders einfachen Gestaltung des Verschlussteiles und des Kathe- 
ters mit sich. 

Gernali einer anderen zweckmaliigen Weiterbildung der vorliegen- 
den Erfindung ist das Verschlussteil mit dem proximalen End- 
abschnitt des Katheters durch ein Gelenkelement sowie mittels 
wenigstens eines elastischen Halteelements verbunden. Durch 
die Verwendung des erwahnten Gelenkelements ist dabei auf 
einfache W.eise eine gesicherte Positionierung des Verschluss- 
teiles an dem Katheter ermdglicht; . 

Eine konstruktiv besonders einfache Mdglichkeit der Verbin- 
dung des Verschlussteiles und des proximalen Endabschnitts 
des Katheters mittels der Halteelemente ergibt sich. gernali 
weiterer zweckmaliiger Ausgestaltung der Erfindung dadurch, 
dass das jeweilige elastische Halteelement an dem Verschluss- 
teil Oder am proximalen Endabschnitt des katheters gebildet 
und mit seinem jeweils anderen Ende am proximalen Ende des 
Katheters bzw. am Verschlussteil gesondert befestigt ist. 



Eine besonders einfache Befestigung des erwahnten jeweils an- 
deren Endes des jeweiligen Halte'elements ergibt sich in 
zweckmaliiger Weise dadurch, dass es mit dem betreffenden an- 
deren Ende am proximalen Ende des Katheters bzw. Verschluss- 
teils durch eine Klebverbindung befestigt ist . 

Von ganz besonderem Vorteil ist es, wenn gemali. weiterer 
zweckmaliiger Ausgestaltung der vorliegenden Erfindung der mit 
dem Betatigungsballon verbundene Verbindungskanal im Bereich 
des proximalen Endabschnitts des Katheters ed.n durch ein ge- 
sondertes Ventil abgetrenntes Drucklumen enthalt, auf dessen 
Fullen mit dem Betatigungsf luid durch Betatigen' des genannten 
Betatigungsballons das Verschlussteil aus dessen Dichtungsan- 
lage an dem genannten Harn-Entleerungskanal des Katheters ab- 
hebbar ist. Das betreffende Drucklumen wird durch Betatigen 
des Betatigungsballons gewissermaJien mit Betatigungsf luid 
aufgepumpt, ahnlich dem Aufpumpen beispielsweise eines. Fahr- 
radschlauchs . Es findet hier alsp gewissermaJien eine hydrau- 
lische DruckverstSrkung statt. Dadurch kommt man mit einer 
besonders geringen mechanischen Betatigungskraf t im Bereich 
des Betatigungsballons aus, urn dennoch einen zura Offnen des 
erwahnten Verschlussteiles fiihrendeh hydraulischen Druck des 
Betatigungsf luids in dem erwahnten abgetrennten Drucklumen 
bereitzustellen . 

Urn bei der zuvor betrachteten ziweckmafcigen Weiterbildung das 
Verschlussteil lediglich wahrend einer begrenzten Zeitspanne 
zu Sffnen, ist das genannte Ventil gemSli weiterer zweckmalii- 
ger Ausgestaltung der vorliegenden Erfindung so ausgebildet, • 
dass es ein Einstromen des Betatigungsf luids in das genannte 
Drucklumen mit einer ersten, relativ hohen Geschwindigkeit 
ermSglicht und eine Ruckstr6mung des betreffenden Betati- 
gungsfluids aus dem genannten Drucklumen mit einer demgegen- 
uber wesentlich geringeren zweiten Geschwindigkeit zulasst. 
Hierdurch ergibt sich. in vorteilhaf ter Weise ein besonders 
geringer konstruktiver Aufwand, urn das zeitlich begrenzte 
Offnen des erwahnten Verschlussteiles zu erreichen. 



Von Vorteil bei der zuletzt betrachteten zweckmaftigen Weiter- 
bildung der vorliegenden Erfindung ist es, wenn das das 
Drucklumen von dem Betatigungsballon trennende • genannte Ven- 
til einen Ventilschaft aufweist, der im Drucklumen eine vora 
Betatigungsballon her zugangliche Durchgangsof f nung aufweist, 
die von einem Ventilschlauch umgeben ist. Im Prinzip ent- 
spricht ein derartiges Ventil einem bekannten Fahrrad- 
schlauchventil. Zur zeitlich begrenzten Off nung des . genannten 
Verschlussteiles lasst sich dabei der Effekt ausnutzen, dass 
nach dem "Aufpumpen" des erwahnten Drucklumens das in diesem 
befindliche Betatigungsf luid versucht, zwischen dem Ventil- 
schaft und dem Ventilschlauch zu entweichen und eine Entlas- 
tung in dem betreffenden Drucklumen herbeizuf uhren . In diesem 
Zusammenhang hat sich gezeigt, dass die Lange, mit der der 
Ventilschlauch iiber die erwahnte Durchgangsof f nung des Ven- 
tilschaftes hinausragt, maftgebend fur die Verweildauer des 
Betatigungsfluids in dem genannten Drucklumen und damit fur 
die Offnungsdauer des erwahnten Verschlussteiles ist. Je kur- 
zer dieser Oberstand ist, umso kurzer ist die Offnungszeit 
des erwahnten Verschlussteiles. 

Vorzugsweise bestehen der Katheter und der bzw. das Ver- 
schlussteil aus Silikon, und zweckmaliigerweise bestehen auch 
die Ballonanordnung und der Betatigungsballon aus Silikon. 
Damit wird fur die betreffenden Elemente jeweils ein biokom- 
patibles Material verwendet. 

Als Betatigungsfluid wird in vorteilhaf ter .Weise bei der vor- 
liegenden Erfindung Ol verwendet. In. diesem Zusammenhang hat 
sich der Einsatz von Olivenol besonders bewahrt, da dieses 01 
uberhaupt keine Probleme in der Anwendung mit sich bringt. 
Olivenol, so hat sich gezeigt, besitzt namlich keine Neigung, 
durch das jeweilige Material, und insbesondere durch Silikon 
des Katheters, des Verschlussteiles, der Ballonanordnung und 
des Betatigungsballons hindurch zu dif f undieren . Der Grund 
hierfiir durfte nach derzeitige.r Erkenntnis darin liegen, dass 



die OlivenolmolekUle gr6Ber sind als Molekiile anderer Ole und 
deshalb nicht durch die Molekiilstruktur des jeweils verwende- 
ten Materials, insbesondere des Silikons hindurchdif f undieren 
kSnnen. 

Anhand von Zeichnungen ' wird die Erfindung an Ausf uhrungsbei- 
spielen naher erlautert. 

Fig. 1 zeigt in einer vergrdBerten schematischen Darstel- 

lung eine Ausf iihrungsf orm einer Vorrichtung gemaB 
der vorliegenden Erfindung. 
Fig. 2 zeigt eine vergroBerte Schnittansicht gemaB der in 

Fig. 1 eingetragenen Schnittlinie II-II. 
Fig. 3 zeigt in einer yergroBerten Schnittansicht eine in 

Fig. 1 mit A bezeichnete Einzelheit. 
Fig. 4 zeigt die in Fig. 3 dargestellte Einzelheit A in 

einer anderen Schnittebene . 
Fig. 5 zeigt in einer vergrSBerten Schnittansicht eine 

alternative Realisierung der in Fig. 3 dargestell-' 
• ten Einzelheit A. 
Fig. 6 zeigt ausgehend von der in Fig. 3 dargestellten ■ 

Schnittansicht zum einen die Verhaltnisse, die 
' s.ich bei Wirksamsein eines Betatigungsf luids erge- 
ben, sowie die Ausbildung eines gesonderten Druck- 
lumens in einem Betatigungskanal . 
Fig. 7 veranschaulicht in einer vergr6Berten Schnittan- 

sicht eine in Fig. 1 mit B bezeichnete Einzelheit.. 
Fig. 8 zeigt eine ' vergroISerte : Schnittansicht entsprechend 

der in Fig. 1 eingetragenen Schnittlinie VIII- 
VIII. 

Fig . 9 . veranschaulicht in einer vergroiierten Schnittan- 
sicht eine in Fig. 1 mit C bezeichnete Einzelheit 
C. 

Fig 10 veranschaulicht in einer vergrSBerten Schnittan- 
sicht eine in Fig. 6 mit D bezeichnete Einzelheit. 

Fig. 11 veranschaulicht in einer vergroBerten Schnittan- 
sicht eine alternative Realisierungsf orm der in 
Fig. 11 dargestellten Einzelheit. 



In Fig. 1 ist in einer vergrolierten schematischen Darstellung 
eine Ausf uhrungsf orm einer Vorrichtung 1 gemali der vorliegen- 
den Erfindung dargestellt . ' Die betreffende Vorrichtung 1 
weist einen Katheter.2 auf, der, wie nachstehend noch naher 
ersichtlich werden wird, unter anderem einen Harn-Entlee- 
rungskanal aufweist und der an seinem in Fig. 1 links darge- 
stellten proximalen Endabschnitt ein Ventil tragt, mit dessen 
Hilfe der betreffende Harn-Entle'erungskanal geoffnet und ge- 
schlossen werden kann. An dieser Stelle sei angemerkt, dass 
bei Anwendung der Vorrichtung 1 der erwahnte proximale Endab- 
schnitt des Katheters 2 in der Harnblase eines Menschen 
liegt, in dessen Harnrohre der betreffende Katheter 2 unter- 
gebracht ist. Vorzugsweise bestehen der Katheter und das er- 
wahnte Ventil. aus biokompatiblem Silikon. 

Der in Fig. 1 links dargestellte proximale Endabschnitt des 
Katheters 2 weist einen Querschnitt auf, wie er beispielswei- 
se in Fig. 2 dargestellt ist, die eine vergrSIierte Schnittan- 
sicht langs der in Fig.. 1 eingetragenen Schnittlinie II-II 
zeigt. Wie aus Fig. 2 hervorgeht, enthalt der Katheter 2 in 
dem betreffenden proximalen Endabschnitt den . erwahnten Harn- 
Entleerungskanal 3 und einen weiteren, . hier auch als Verbin- 
dungskanal bezeichneten Betatigungskanal 4 auf, in welchem 
ein Betatigungsfluid zur Wirkung gebracht wird, wie dies wel- 
ter unten noch naher ausgefuhrt wird. Als Betatigungsfluid 
Wird hier 01, vorzugsweise Olivenol verwendet. Der Harn-Ent- 
leerungskanal 3 und. der Betatigungskanal 4 sind hier zwar mit 
ovalformigen .Querschnitten dargestellt; es dUrfte jedoch ein- 
zusehen sein, dass sie auch andere Querschnitte besitzen 
konnten. 

Das an dem erwahnten proximalen Endabschnitt des Katheters 2 
vorgesehene Ventil umfasst ein in Fig. 1 mit 5 bezeichnetes 
Verschlussteil. Dieses Verschlussteil 5, dessen Aufgabe darin 
besteht, den Harn-Entleerungskanal 3 an dem betreffenden pro- 
ximalen Endabschnitt des Katheters 2 abzudichten und bei Be- 
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darf fur einen ungehinderten Harndurchtritt zu Offnen, xst 
gemaB Fig. 1 mit dem proximalen Ende des Katheters 2 mxttels 
eines lappenformig dargestellten Halteelements 6 elastxsch 
verbunden. An dieser Stelle sei angemerkt, dass von dem Hal- 
teelement 6 eine vorgegebene Anzahl, beispielsweise drex oder 
vier Halteelemente vorgesehen sein konnen. Das jewexlige Hal- 
teelement 6 kann dabei lediglich mit seinem in Fig. 1 darge- 
stellten breiten Lappenteil mit dem proximalen Ende des Ka- 
theters 2 verbunden sein. Der dtinne Stegteil des jewexlxgen 
Halteelements 6 verleiht diesem die Elastizxtat zum Schlielien 
und Offnen des das Verschlussteil 5 enthaltenden Ventils . 

in Fig. 3 ist die in dem in Fig. 1 mit A bezeichneten Bereich 
vorhandene Einzelheit A in einer vergrolierten Schnittansxcht 
dargestellt. Wie ersichtlich, sind in dem Katheter 2 der 
Harn-Entleerungskanal 3 und der Betatigungskanal 4 vorhanden. 
Der Harn-Entleerungskanal 3 wird von dem Verschlussteil 5 
mittels eines eine konisch ausgebildete Anlageflache aufwei- 
senden Anlageteiles 7 dadurch abgedichtet, dass die betref- 
fende konisch ausgebildete- Anlageflache an einer proximalen 
Endkante8 des den Harn-Entleerungskanal 3 umgebenden Kathe- 
termaterials anliegt. Eine .derartige Dichtung ist. dabei wirk- 
samer als eine f lachenmaBige Abdichtung zwischen der Anlage- 
flache 7 und einer entsprechend ausgebildeten Anlageflache am 
proximalen Ende des Harn-Entleerungskanals. 3. 

Das Verschlussteil. 5 ist gemali Fig. 3 mit dem proximalen End- 
abschnitt des Katheters 2 durch zwei Halteelemente 6 verbun- 
den, ■ die vorzugsweise mit der Aulienseite des proximalen End- 
abschnitts des Katheters 2 in der im Zusammenhang mit Fxg. 1 
erlauterten Weise verbunden sind, und zwar durch eine Kleb- 
verbindung. Fur diese Klebverbindung kommt ein sogenannter 
medizinischer Kleber in Frage, der biokompatibel ist,. 

35 Aus Fig. 3 ist ferner ersichtlich, dass der Betatigungskanal 
4 an seinem proximalen Ende durch eine Verschlusswand 9 m- 
schlossen ist, die hier als von relativ geringer Dxcke darge- 



stellt ist. Diese Verschlusswand 9 llegt einer entsprechend 
geformten Betatigungsf lache 10 des Verschlussteiles 5 gegen- 
iiber. In Fig. 3 ist zwar zwischen der. Verschlusswand 9 und 
der Betatigungsf lache 10 ein Zwischenraum dargestellt; in der 
Praxis muss dieser Zwischenraum jedoch nicht vorgesehen sein. 

Fig. 4 ver.anschaulicht die • in Fig. 3 gezeigte Einzelheit A 
bei Betrachtung lediglich des Harn-Entleerungskanals 3 im 
Schnitt. Wahrend Fig. 3 die Verhaltnisse veranschaulicht , die 
sich aus einer Betrachtung in vertikaler Schnittrichtung bei 
der Schnittansicht" gemali Fig. 2 ergeben, zeigt ( Fig. 4 die 
Verhaltnisse, die gemaiJ Fig. 2 in horizontaler Schnittrich- 
tung durch den Harn-Entleerungskanal 3 vorliegen. GemaiJ Fig. 
4 ist das Verschlussteil 5 mit seinem kpnisch ausgebildeten 
Anlageteil 7 von der proximalen End- bzw. ' Abschlusskante 8 
des Harn-Entleerungskanals 3 soweit weggeftihrt, dass der 
Harn-Entleerungskanal 3 des Katheters 2 far einen ungehinder- 
ten Harndurchtritt geOffhet ist. In diesem Falle sind die in 
Fig. 4 dargestellte.n Halteelemente 6, die an dem Katheter 2 
befestigt sind, elastisch gedehnt. Sobald diese. elastische 
Dehnung aufgehoben ist, kehrt das Verschlussteil- 5 mit seinem 
konisch ausgebildeten Anlageteil 7 in die in. Fig. 4 mit 7' 
bezeichnete Stellung zuriick, in der der proximale Endab- 
schnitt des Harn-Entleerungskanals 3 .dicht verschlossen ist. 

Fig 5 zeigt in einer vergroJierten Schnittansicht ahnlich der 
in Fig. 3 dargestellten Schnittansicht eine alternative Form 
der Verbindung des \ Verschlussteiles 5 mit dem proximalen End- 
abschnitt des Katheters 2. Gemafi Fig. 5 wird der Harn-Entlee- 
rungskanai 3 des Katheters 2 wie in Fig. 3 dadurch verschlos- 
sen, dass das konisch ausgebildete Anlageteil 7 des Ver- 
schlussteiles 5 an der proximalen End- bzw. Abschlusskante 8 
des betreffenden Harn-Entleerungskanals 3 dichtend anliegt. 
Der Betatigungskanal 4 ist im gleichen Zustand dargestellt 
wie in Fig. 3, wobei der proximale Endabschnitt bzw. die Ver- 
• schlusswand 9 des Betatigungskanals 4 wie in Fig. 3 der Beta- 
tigungsf lache 10 des Verschlussteiles 5 gegemiberliegt . Im 



Unterschied zu den in Fig. 3 dargestellten Verhaltnissen ist 
jedoch gemaft Fig. 5 das Verschlussteil 5. mittels eines Ge- 
lenkelements 11 mit dem Katheter 2 und mittels wenigstens ei- 
nes • elastischen Halteeleraents 6 verbunden. Dies heilit, dass . 
das Verschlussteil 5 mit seinem wenigstens einen elastischen 
Halteelement 6 und der Katheter 2 ursprunglich zusammenhan- 
gend gebildet sind und danach in die in Fig. 5 gezeigte Stel- 
lung gebracht werden. Auch hier ist das wenigstens eine elas- 
tische Halteelement 6 mit dem Katheter 2 elastisch verbunden, 
wie mittels einer Klebverbindung, so dass es das Verschluss- . 
teil 5 in. der Katheterlangsrichtung von dem Katheter 2 elas- 
tisch abzuheben gestattet. 

Fig. 6 veranschaulicht in einer' vergrdllerten Schnittansicht 
ausgehend von der in Fig. 3 dargestellten vergrofterten 
Schnittansicht die Verhaltnisse, die vorliegen, wenn im Beta 
tigungskanal 4 ein Betatigungsf luid fur eine Betatigung des 
Verschlussteiles 5 und damit zur Offnung des Harn-Entlee- 
rungskanals 3 wirksam wird. Im Unterschied zu den in Fig. 3. 
dargestellten Verhaltnissen ist gemafi Fig. 6 die ■ proximale 
Verschlusswand 9 durch eine Auswolbung bzw. Erhohung 9" des 
Betatigungskanals 4 infolge eines erh&hten Betatigungsdrucks 
aus ihrer ursprunglichen, in Fig. 3 dargestellten Verschluss- 
stellung in axialer Richtung des betreffenden Betatigungska- 
nals '4 derart herausgedruckt , dass der Harn-Entleerungskanal 
3 far einen ungehinderten Harndurchtritt geoffnet ist.. In 
diesem Falle ist das konisch ausgebildete Anlageteil 7 mit 
der Artlageflache des Verschlussteiles 5 von der End- bzw. Ab- 
schlusskante 8 am proximalen Katheterende abgehoben, wxe dies 
in Fig. 6 veranschaulicht ist. 

Nachdem zuvor die Verhaltnisse naher betrachtet worden sind, 
die am proximalen Endabschnitt des in Fig. 1 dargestellten 
Katheters 2 vorliegen bzw. dort alternativ moglich sind, wer- 
den • nachstehend die im Bereich zwischen dem betreffenden pro- 
ximalen Endabschnitt des Katheters 2 und dessen distalen End- 
abschnitt vorliegenden Verhaltnisse naher betrachtet. 



In dem Bereich zwischen den proximalen und distalen Endab- 
schnitten weist der Katheter 2 zur Abdichtung der Harnblase 
und zur Halterung des Katheters 2 im Blasenlumen eine mi.t ei- 
nem Fluid auffullbare Ballonanordnung auf, die im vorliegen- 
den Fall aus zwei unmittelbar hintereinander angeordneten 
Ballons 12 und 13 besteht, die hier jeweils aus Silikon be- 
st ehen; Der Ballon 12 weist an seinen in Katheterlangsrich- 
tung liegenden Enden jeweils ein Bef estigungsteil 14, 15 auf, 
mit dem der betreffende Ballon 12 an dem Katheter 2 befestigt 
ist, wie durch eine biokompatible Klebverbindung . Der Ballon 
13 weist in entsprechender Weise in Langsrichtung des Kathe- 
ters 2 vorn bzw. hinten liegende Bef estigungsteile 16, 17 
auf, mit denen der betreffende Ballon 13 an dem Katheter 2 
befestigt ist, wie durch eine biokompatible Klebverbindung. 
In Fig. 1 sind die beiden Ballons 12, 13 durch voll ausgezo- 
gene Linien im nicht gefullten Zustand veranschaulicht; durch 
gestrichelte Linien ist in Fig. 1 der Fullzustand der Ballons 
12, 13 angedeutet. Zwischen den Bef estigungsteilen 14, 15 so 
wie 16, 17 sind somit die Aufblasbereiche der Ballons 12, 13 
festgelegt. An dieser Stelle sei angemerkt , . dass die beiden 
Ballons 12, 13 in Abweichung von den ■ zuvor erlauterten Ver- 
• haltnissen nicht unmittelbar nebeneinander liegend an dem Ka- 
theter 2 befestigt zu sein brauchen.; vielmehr konnen sie auch 
in einem gewissen Abstand voneinander am Katheter 2 befestigt 
sein, wie dies beispielsweise in Fig. 1 der DE 196 21 420 C2. 
veranschaulicht ist. 

Urn den Aufbau des vorstehend kurz betrachteten Bereiches mit 
den Ballons 12, 13 des Katheters 2 naher zu veranschauHchen, 
' wird auf Fig. 7 Bezug genommen, in -der die in Fig. 1 mit B 
angedeutete Einzelheit in einer vergrolierten Schnittansicht 
dargestellt ist. Die beiden Ballons 12, 13 sind in Fig. 7 
durch voll ausgezogene Linien ebenfalls im nicht befullten 
Zustand dargestellt; der Fullzustand der" beiden Ballons 12, 
13 ist durch gestrichelte Linien angedeutet. Dabei geht aus 
Fig. 7 klar hervor, dass zwischen den Bef estigungsteilen 14, 
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15 bzw. 16, 17 der beiden Ballons 12, 13 deren jeweiliger 
Aufblasbereich festgelegt ist. Die Ftillung des Ballons 12 mit 
einem Fluid, wie beispielsweise mit Wasser oder einer Koch- 
■ salzlosung, erfolgt durch einen langs der Katheterwand ver- 
5 laufenden und am distalen Endabschnitt des Katheters 2 ver- 
schlossenen Bef ullungskanal 18, der im Bereich des Ballons 
12, also des am proximalen Ende des Katheters 2 liegenden 
Ballons eine Austrittsof friung 19 mit einem relativ ' groiien 
Durchmesser aufweist. Durch diese AustrittsSf f nung 19, die 
10 beispielsweise den Querschnitt des Bef ullungskanals 18 auf- 
weisen kann, ist das erwahnte Fluid zum Zwecke des Befullens 
des Ballons 12 abgebbar.. Urn den zweiten Ballon 13 mit dem 
Fluid fullen zu konnen, ist hier der Ballon 13 mittels einer 
weiteren Austritts5f f nung 20 mit dem Bef ullungskanal 18 ver- 
15 bunden. Diese Austrittsof f nung 20 weist einen geringeren 

Querschnitt auf als die Austrittsof f nung 19 im Bereich des 
Ballons 12. Durch diese Maftnahmen fiillt das Fluid den Bef til- 
lungs- bzw. Aufblasbereich des Ballons 12 relativ schnell, 
und der Ballon 13 fiillt sich langsamer als der Ballon 12. Der 
20 zuvor erwahnte Kanal 18 wird nun nicht nur zum Befallen der 

Ballons 12, 13 mit einem Fluid genutzt, sondern er dient auch 
zur Ableitung des betreffenden Fluids bei Entleerung der Bal- 
lons 12, 13. 

fe, An dieser Stelle sei noch angemerkt, das.s die beiden Ballons. 
W 12, 13 in dem Fall, dass der Bef ullungskanal 18 lediglich mit 
• dem Ballon 12 verbunden ware, auch durch einen gesonderten 
Befullungskanal gewissermalben fluidmafiig in Reihe angeordnet 
sein konnten. Auch in diesem Falle wiirde zunachst der Ballon 
30 12 beftillt werden und danach der Ballon 13. 

Fig. 8 zeigt eine Schnittansicht langs der in Fig. 1 einge- 
tragenen Schnittlinie VIII-VIII, das heilit im Bereich zwi- 
schen den beiden zuvor erwahnten Ballons 12, 13. Wie ersicht- 
35 lich, weist der Katheter 2 in diesem Bereich den Harn-Ent- 
leerungskanal 3,; den Betatigungskanal 4 und den an Hand von 
Fig. 7 erlauterten Kanal 18 auf. 
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Zuriickkommend auf Fig. 1 sei nunmehr noch eine Einzelheit C 
am distalen Endbereich des Katheters 2 naher betrachtet, die 
durch eine Strichpunktlinie umgeben ist . Wie dort angedeutet, 
befindet sich an diesem distalen Katheterendbereich ein Beta- 
tigungsballon 23, der hier ebenfalls aus Siliko'n besteht und 
der mit Bef estigungsteilen 24, 25 am Katheter 2 befestigt 
ist, wie durch eine biokompatible Klebverbindung . Der nahere 
Aufbau des den Betatigungsballon 23 umfassenden Bereichs 
(Einzelheit C) , wie er in Fig. 1 durch eineri Strichpunktli- 
nien-Kreis festgelegt ist, ist in einer vergrSBerten Schnitt- 
ansicht in Fig. 9 dargestellt. 

Wie aus Fig. 9 ersichtlich ist, weist der Katheter 2 an sei- 
nem distalen Endbereich den nunmehr unten liegend dargestell- 
ten Harn-Entleerungskanal 3 und daruber liegend den Betati- 
gungskanal 4 sowie den Bef ullungskanal 18 auf. Der Betati- 
gungskanal 4 und der Bef ullungskanal 18 sind am in Fig. 9 
rechts dargestellten. distalen Ende des Katheters 2 durch Ven- 
tile 27 bzw. 2 8 verschlielibar . Der Harn-Entleerungskanal 3 
ist hingegen an dem betreffenden Katheterende of fen. Die 
betreffenden Ventile 27, 28 sind zum Zwecke des Befullens des 
Betatigungskanals 4 und des Bef iillungskanals 18 mit entspre- 
ch'enden Fluids zu offnen, und sie sind auJierdem zum Zwecke 
des Entleerens der betreffenden Kanale 4, .18 zu offnen, wor- 
auf hier jedoch nicht weiter naher eingegangen wird. 

Der Betatigungsballon 23 ist, wie aus Fig. 9 ersichtlich ist, 
'mit seinen Bef estigungsteilen 24, 25 an gegenuberliegenden 
Bereichen des Katheters 2 befestigt. Er weist auf seiner .In- 
nenseite eine Vielzahl von Betatigungsnoppen 26 auf, mit de- 
nen ein gewisser mechanischer Druck auf die Wandung des Beta- 
tigungskanals 4 ausubbar ist. Nachdem die gesamte Vorrichtung 
flexibel ausgebildet ist, lasst sich die Wandung des Betati- 
gungskanals 4 durch die erwahnten Noppen 2 6 auf eine mechani- 
sche Betatigung des Betatigungsballons 23 hin zusammendru- 
cken, wodurch ein entsprechender Druck auf das im Betati- . 



gungskanal 4 befindliche Betatigungsf luid ausgeubt ward. Die- 
se Druckausubung wird dann zur Offnung des am proximalen Ka- 
theterende vorgesehenen Ventils ausgenutzt, wie dies' in einer 
vergrolierten Schnittansicht gemafi. Fig. 6 des betref fenden 
proximalen Katheterendes naher veranschaulicht ist. Wie im 
Zusammenhang mit Fig. 6 bereits erlautert, wird als Folge ei- 
,ner Druckausubung auf das Betatigungsf luid im Betatigungska- 
nal 4 die an dessen proximalen Endbereich vorgesehene Ver- 
schlusswand 9 aus ihrer geraden Lage herausgef uhrt , so dass 
sich eine Erhohung 9", ausbildet, die gegen die Betatigungs- 
flache bzw. Verschlusswand 10 des Verschlussteiles 5 wirkt. 
Dadurch wird das konisch ausgebildete Anlageteil 7 des Ver- 
schlussteiles 5 von der End- bzw. Abschlusskante 8 des.Harn- 
Entleerungskanals 3 weggefiihrt, so dass der Harn-Entlee- 
rungskanal 3 fur eine Harnentleerung freigegeben ist. Nach 
Druckentlastung in dem Betatigungskanal 4 kehrt die Ver- 
schlusswand 9 dieses Betatigungskanals 4 wieder in die in 
Fig. 3 bzw. 5 gezeigte Stellung zuriick, in der der Harn- 
Entleerungskanal 3 wieder verschlossen. ist. 

Nunmehrsei noch auf eine in Fig. 6 durch einen Strichpunkt- 
linien-Kreis markierte Einzelheit D im Betatigungskanal 4 
eingegangen. Dazu wird insbesondere auf Fig.' 10 Bezug genom- . 
men, die diese Einzelheit D in einer vergrolierten Schnittan- 
sicht zeigt- In dem Betatigungskanal 4 ist nahe des proxima- 
len Katheterendes ein gesondertes Ventil 29 angeordnet, durch 
das in dem in Fig. 6 und- 10 jeweils links dargestellten Be- 
■reich des Betatigungskanals 4 ein abgetrenntes Drucklumen ge- 
bildet ist, auf dessen BefUllen mit dem Betatigungsf luid 
durch Betatigen des in Fig. 1 und 6 dargestellten Betati- 
gungsballons 23 das Verschlussteil 5 aus seiner Dichtungsan- 
lage dem genannten Harn-Entleerungskanal 3 des Katheters 2 
herausftihrbar ist. Das betref fende Ventil 29 weist ein. mit 
dem Innenraum des Betatigungskanals 4,. beispielsweise durch 
eine biokompatible Klebverbindung verbundenes Tragteil.30 und 
einen mit diesem Tragteil 30 verbundenen Ventilschaf t. 3.1 auf. 
Ferner weist das Ventil 29 ^ine vom Tragteil 30 her in den 
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Ventilschaft 31 verlaufende Langsof f nung 32 und ein an deren 
proximalen Ende vorgesehenes Querloch 33 auf . 

Der das Querloch 33 enthaltende Bereich des Ventilschaf ts 31 
ist von einem Ventilschlauch 34 umgeben. Sowohl das Tragteil 
30, wie der Ventilschaft 31 wie auch der Ventilschlauch 34 
konnen vorzugsweise aus Silikon bestehen. In seinem Aufbau 
ahnelt das vorstehend betrachtete Ventil 29 somit einem her- 
kommlichen Fahrradschlauchventil .' 



Durch Festlegung des in Fig. 10 mit 35 bezeichneten Ober- 
stands des Ventilschlauchs 34 uber dem Querloch 33 lasst sich 
die Starke der RuckstrSmung aus dem in den in Fig. 6 und 10 
links dargestellten Drucklumen des Betatigungskanals 4 in den 
15 in den betreffenden Figuren rechts dargestellten Betatigungs- 
kanalbereich festlegen. Dadurch ermoglicht das Ventil 2 9 ein 
Einstromen des Betatigungsf luids in den in Fig. 6 und 10 
links dargestellten Bereich bzw. in das dortige Drucklumen 
des Betatigungskanals 4 mit einer ersten, relativ hohen Ge- 
20 schwindigkeit, und es lasst eine Ruckstromung des betreffen- 
den Betatigungsf luids aus dem betreffenden Bereich bzw. 
Drucklumen mit einer demgegenuber wesentlich geringeren zwei- 
ten Geschwindigkeit zu. Durch wiederholtes Betatigen des Be- 
tatigungsballons 23 am- distalen Katheterende - was praktisch 
eine Pumpf ahigkeit darstellt - lasst sich somit der in Fig. 6. 
und- 10 links dargestellte Bereich (Drucklumen) des Betati- 
gungskanals 4 mit. dem Betatigungsf luid gewissermalien aufpum- 
pen. Danach entleert sich der betreffende Bereich (Drucklu- 
men) des Betatigungskanals 4 wieder langsam, indem das Beta- 
30 tigungsfluid durch den Bereich zwischen Ventilschaft 31 und 
Ventilschlauch 34 wieder in den in Fig. -6 und 10 rechts dar- 
gestellten Bereich des Betatigungskanals 4 entweicht. 

Nunmehr sei noch kurz auf Fig. 11 eingegangen, die eine al- 
35 ternative Realisierung des in Fig. 10 gezeigten Ventils 29 
veranschaulicht. Das in Fig. 11 dargestellte Ventil ist mit 
29' bezeichnet; es weist wie das in Fig. 10 dargestellte. Ven- 
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til 29 ein Tragteil 30, einen Ventilschaft 31, eine L£ngs6ff- 
nung 32 und ein an deren proximalen Ende vorhandenes Querloch 
33 sowie einen. Ventilschlauch ,34 auf, der hier allerdings 
weit uber den Ventilschaft 31 hinaus ragt . Samtliche Elemente 
des Ventils 29 1 konnen vorzugsweise aus Silikon bestehen. Im 
Unterschied zu dem in Fig. 10 dargestellten Ventil 29 weist 
das Ventil 29 1 in seinem Tragteil eine RiickstromungsSf f nung 
36 auf, die einen wesentlich kleineren Querschnitt besitzt 
als das Querloch 33. Besitzt das Querloch beispielsweise ei- 
nen Durchmesser von 0,5mm, so liegt der Durchmesser der Rilck- 
stromungsof fnung 35 im Mikrometerbereich, wie im Bereich von 
beispielsweise 10pm bis 250jjm. 



Bezugszeichenliste 



Vorrichtung 



Katheter 



Harn-Entleerungskanal, Entleerungskanal 



Betatigungskanal 



Verschlussteil 



Halteelement 



Anlageteil 



Stellung des Anlageteiles 



Endkante, Abschlusskante 



Verschlusswand 



9" 



Erhohung, Auswolbung 



10 



Betatigungsf lache 



11 



12 



13 



14, 15 



16, 17 



18 



19 



20 



23 



24, 25 



Gelenkelement 



Ballon 



Ballon 



Bef estigungsteil 



Bef estigungsteil 



Bef iil lungs kanal 



Austrittsof fnung 



Austrittsof fnung 



Betatigungsballon 



Bef estigungsteil 



26 



Betatxgungsnoppen 



27, 28 



Ventil 



29, 29' 



Ventil 



30 



31 



32 



Tragteil 



Ventilschaft 



Langsof fnung 



33 



34 



Querloch 



Ventilschlauch 



35 



.Uberstand 
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Patentanspriiche 



1. Vorrichtung zur Behandlung von Harnblasen-Entleerungs- 
storungen eines Menschen, mit einem in die Harnrohre einfuhr- 
baren Katheter, der einen Harn-Entleerungskarial aufweist und 
der zur Abdichtung der Harnblase und zur Halterung des Kathe- 
ters im Blasenlumen eine mit einem Fluid auffullbare Ballon- 
anordnung tragt, die durch mindestens einen langs der Kathe- 
terwand verlaufenden und am distalen Endabschnitt des Kathe- 
ters verschlossenen Kanal mit dem genannten Fluid auffttllbar 
bzw. entleerbar ist, und mit einem in einem proximalen Endab- 
schnitt des Katheters untergebrachten/ selbsttatig schlielien- 
den Ventil, wobei die Lange des Katheters derart bemessen 
15 ist, dass dessen distales Ende im eingesetzten Zustand inner- 
halb der Harnr5hre liegt und der betreffende proximale Endab- 
schnitt einen hydraulischen Betatigungsmechanismus zum Offnen 
des Ventils tragt, wobei der Betatigungsmechanismus durch me- 
chanischen Druck auf den am distalen Endabschnitt des Kathe-' 
20 ters angeordneten, mit Betatigungsf luid gefiillten und iiber 

einen Verbindungskanal mit dem Betatigungsmechanismus verbun- 
denen Betatigungsballon hydraulisch beauf schlagbar ist, 
dadurch gekennzeichnet, dass der genann- 
te Betatigungsmechanismus dadurch gebildet ist, dass das Ven- 
til (7, 8) ein mit dem genannten proximalen Endabschnitt des 
Katheters (2) derart elastisch verbundenes Verschlussteil (5) 
enthalt, dass dieses am betatigungslosen Zustand des Betati- 
gungsballons (23) den Katheter (2) an dem genannten proxima- 
len Endabschnitt- abdichtet , . und dass das betreffende Ver- 
schlussteil (5) ohne mechanische Mittel allein auf. eine hyd- 
raulische. Beauf schlagung mittels des Betatigungsballons . (23) 
durch den dadurch an dem genannten proximalen Endabschnitt 
aufgebautenwirksamen hydraulischen Druck aus der Dichtungs- 
anlage soweit herausf uhrbar ist, dass der Harn-Entleerungs- 
35 kanal (3) des Katheters (2) ftir einen ungehinderten Harn- 
durchtritt geOffnet ist. 



2. Vorrichtung nach Anspruch l,dadurch gekenn- 
zeichnet, dass das Verschlussteil (5) mit einer ko- 
nisch ausgebildeten Anlageflache (7) den Harn-Entleerungs- 
kanal (3) des Katheters (2) an einer Abschlusskante (8) am 
proximalen Katheterende abzudichten gestattet. 

3. Vorrichtung nach Anspruch 1 oder 2,-dadurch g e - 
kennzeichnet, dass das Verschlussteil (5) und der 
.proximale Endabschnitt des Katheters (2) mittels Halteelemen- 
ten (6) elastisch miteinander verbunden sind. 

4. Vorrichtung nach Anspruch 1 oder 2, dadurch g e - 
kennzeichnet, dass das Verschlussteil (5) mit "dem 
proximalen Endabschnitt des Katheters (2) durch ein Gelenk- 
element (11) sowie mittels wenigstens eines elastischen Hal-, 
teelements (6) verbunden ist. 

5. Vorrichtung nach Anspruch 3 Oder 4, dadurch g e - 
kennzeichnet, dass das jeweilige elastische Halte- 
element (6) aji dem Verschlussteil (5) oder am proximalen End- 
abschnitt des Katheters (2) gebildet und mit seinem jeweils 
anderen Ende am proximalen Ende des Katheters .(2) bzw. am 
Verschlussteil (5) gesondert befestigt ist. 

6. Vorrichtung nach Anspruch 5, d a d u r c. h g e k e n n - 
z e i c h n e t, dass das jeweilige Halteelement (6) mit sei- 
nem jeweils anderen Ende am proximalen Ende des Katheters (2) 
bzw. am Verschlussteil (5) durch eine Klebverbindung befes- 
tigt ist . 

7. Vorrichtung nach. einem der Anspruche 1 bis 6, 
dadurch gekennzeichnet, .dass der. mit dem 
Betatigungsballon (23) . verbundene Verbindungs- bzw . Betati- 
gungskanal (4) im Bereich des proximalen Endabschnitt s des 
Katheters (2) ein durch ein gesondertes Ventil (29) abge- 
trenntes Drucklumen enthalt, auf dessen Befallen mit dem Be- 
tatigungsfluid durch Betatigen des genannten Betatigungsbal- 
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Ions (23) das Verschlussteil (5) aus dessen Dichtungsanlage 
an dem genannten Harn-Entleerungskanal (3) des Katheters (2) 
abhebbar ist. 

5 8. Vorrichtung nach Anspruch 7, dadurch gek-enn- 
z e i c h n e t, dass das genannte Ventil (29) so ausgebildet 
ist, dass es ein Einstromen des Betatigungsf luids in den ge- 
nannten Drucklumen mit einer ersten, relativ hohen Geschwin- 
digkeit ermoglicht und eine Ruckstr5mung des betreffenden Be- 
10 tatigungsfluids aus dem genannten Drucklumen mit einer demge- 
genuber wesentlich geringeren zweiten Geschwindigkei t zu- 
lasst. 

9. Vorrichtung nach Anspruch 8,dadurch gekenn- 
15 z e i c h n e't, dass das genannte Ventil (29) , welches das 

Drucklumen von dem Betatigungsballon (23) trennt, einen .Ven- 
tilschaft (31) aufwei^t, der im Drucklumen eine vom Betati- 
gungsballon (23) her zugangliche Durchgangsof f'pung (32, 33) 
aufweist, die von einem Ventilschlauch (34) umgeben ist. 

20 

10. Vorrichtung nach einem der Anspruche 1 bis 9, 
dadurch gekennzeichnet, dass der Kathe- 
ter (2) und das Verschlussteil (5) aus Silikon bestehen. 

11. Vorrichtung nach einem der Anspruche • 1" bis 10, 
dadurch .gekennzeichnet, dass die Ballon- 
anordnung (12, 13) und der Betatigungsballon (23) aus Silikon 
bestehen. 

30 12. Vorrichtung nach einem der Anspruche 1 bis 11, 

dadurch gekennzeichnet, dass das Betati- 
gungsf luid 01 ist. 

13. Vorrichtung nach Anspruch 12, d a d u r c h 
35 gekennzeichnet, dass -das 01 Olivenol ist. 
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